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Abstract. This study is a pre-test and post-test cohort analytic approach for 65 people as 
sample.Inclusion criteria,STIs with cervisits gonorrhea, non-spesifik cervisitis and trichomoniasis 
vaginalis aged aboved 18 years.Exclusion criteria STIs with pregnant. Data colection STIs with 
primary data from laboratory result with gram stain and wet mount of saline and secondary data 
from Public Health Office Deliserdang Serdang District and STIs clinic Tanjung Morawa. Showed 
that the level of consistency of condom use by WPS is 41.5%. There is a significant relationship 
between the consistency of condom use on the incidence of sexually transmitted infections 
gonorrhea, where as much as 11.1% exposed to a sexually transmitted infection gonorrhea with a 
relative ratio of 4.974. The consistency of condom use against sexually transmitted infections there 
are also non-specific cervicitis meaningful relationship, where as much as 25.9% sexually 
transmitted infections servisitis relative ratio of non-specific with 2,538. And the consistency of 
condom use on the incidence of sexually transmitted infection trichomoniasis also a meaningful 
relationship, where as much as 7.4% cons exposed to a sexually transmitted infection trichomoniasis 
with relative ratio 7.641. The result of the research before and after condom use consistency with 
counseling there is change cervisitis gonorrhea 90.8 % to 36.8%. Non-spesifik cervisitis 100% to 
49.2 %.Trichomoniasis 72.3 % to 35.4%. 
 
Keyword: Sexually Transmitted Infections, Consistency Use Condoms, Female Sex Worker 
Abstrak. Penelitian ini merupakan penelitian pre-test dan post-test analitik dengan pendekatan 
kohort. Sampel yang digunakan berjumlah 65 orang.  Kriteria inklusi, WPS dengan servisitis 
gonore,servisitis non spesifik dan trikomoniasis vaginalis yang berusia diatas 18 tahun. Kriteria 
eksklusi WPS dengan kehamilan.Pengumpulan data primer dari hasil pemeriksaan laboratorium 
dengan pewarnaan  gram dan sediaan basah NaCl 0,9 %  dan  data sekunder  Dinas Kesehatan 
Kabupaten DeliSerdang dan klinik IMS Tanjung Morawa. Penelitian menunjukkan bahwa tingkat 
konsistensi pemakaian kondom oleh WPS adalah 41,5%. Terdapat hubungan yang bermakna antara 
konsistensi pemakaian kondom terhadap kejadian penyakit infeksi menular seksual gonore, dimana 
sebanyak 11,1% terkena infeksi menular seksual gonore dengan relative ratio 4,974. Konsistensi 
pemakaian kondom terhadap penyakit infeksi menular seksual servisitis non spesifik juga terdapat 
hubungan yang bermakna, dimana sebanyak 25,9% terkena infeksi menular seksual servisitis non 
spesifik dengan relative ratio 2,538. Dan konsistensi pemakaian kondom terhadap kejadian penyakit 
infeksi menular seksual trikomoniasis juga terdapat hubungan yang bermakna, dimana sebanyak 
7,4% terkena infeksi menular seksual trikomoniasis dengan relative ratio 7,641. Hasil penelitian  
pemakaian sebelum dan sesudah  kondom konsistensi disertai konseling terdapat perubahan 
servisitis gonore 90,8 % menjadi 36,8%. Servisitis non spesifik 100% menjadi 49,2 
%.Trikomoniasis72,3% menjadi 35,4% 
Kata Kunci: Infeksi Menular Seksual, Konsistensi Pemakaian Kondom, Wanita Pekerja Seks  
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1. Pendahuluan 
Infeksi Menular Seksual adalah infeksi yang disebabkan oleh lebih dari 30 jenis patogen yang 
ditularkan melalui hubungan seksual. IMS merupakan masalah kesehatan masyarakat yang cukup luas 
dan menonjol pada sebagian besar wilayah dunia. IMS biasanya ditularkan melalui hubungan seksual, 
namun penularan lain dapat juga terjadi, seperti dari ibu kepada janin dalam kandungan atau saat 
kelahiran, melalui produk darah atau transfer jaringan yang telah tercemar, maupun melalui alat 
kesehatan. Infeksi menular seksual dapat menyebabkan penyakit kelamin seperti servisitis gonore, 
servisitis non spesifik, dan trikomoniasis.1 
 Servisitis non spesifik merupakan peradangan pada serviks yang disebabkan oleh berbagai 
macam infeksi (bakteri, virus, dan jamur).  Servisitis gonore adalah infeksi yang disebabkan oleh 
Neisseria gonorrhoeae, suatu bakteri diplokokus gram negatif, sedangkan Trikomoniasis merupakan 
suatu infeksi yang disebabkan oleh protozoa Trichomonas vaginalis.2,3,4 
Wanita pekerja seks (WPS) yang terinfeksi IMS seperti klamidiosis, gonore, sifilis dan 
trikomoniasis memiliki risiko lebih besar untuk menularkan maupun tertular HIV.5 Di Indonesia 
prevalensi gonore masih sangat tinggi. Hasil Surveilen Terpadu Biologis Perilaku khusus pada WPS 
terus meningkat. Prevalensi gonore mencapai 15,8%-43,9% dan prevalensi HIV pada 8 provinsi 
mencapai 6%-16%.6 Kasus HIV/AIDS merupakan suatu kasus yang sangat fatal di masyarakat, dimana 
setiap penderita akan berakhir dengan kematian. 
Data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Utara (2012) didapati sebanyak 1.464 kasus 
HIV/AIDS dan 6.973 kasus IMS, sedangkan pada Kabupaten Deli Serdang terdapat kasus HIV/AIDS 
sebanyak 131 kasus dan IMS sebanyak 1.249 kasus. Kasus IMS di Kabupaten Deli Serdang merupakan 
jumlah terbanyak ke-3 di Provinsi Sumatera Utara setelah Kota Medan dan Kabupaten Labuhan Batu.7  
Pencegahan dan penanggulan IMS merupakan tugas Pemerintah Kabupaten Deli Serdang 
melalui Dinas Kesehatan dengan membentuk klinik IMS sebagai pelayanan terhadap upaya pencegahan 
dan pemberantasan IMS. Salah satunya adalah klinik IMS Tanjung Morawa, dimana penyakit servisitis 
gonore, servisitis non spesifik dan trikomoniasis merupakan pelayanan dasar  klinik ini.8 
IMS dianggap sebagai indikasi biologis tentang perilaku seks berisiko yang banyak terjadi di 
industri seks komersial. Tingginya prevalensi IMS terjadi disebabkan beberapa faktor, misalnya tingkat 
pemakaian kondom yang rendah, cakupan penapisan dan pengobatan IMS yang masih kurang dan 
regimen diagnostik dan pengobatan yang tidak efektif.5 
 
2. Metode  
Penelitian ini merupakan penelitian pre-test dan post-test analitik dengan pendekatan kohort dimana 
subjek penelitian diamati secara longitudinal. Penelitian ini dilakukan di Klinik IMS Tanjung Morawa 
Kabupaten Deli Serdang mulai Februari 2016 sampai Juni 2016 dengan jumlah sampel 65 orang yang 
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Kriteria inklusi adalah WPS yang terdata di klinik IMS Tanjung 
morawa, berusia  ≥ 18 tahun, dan bersedia ikut dalam penelitian ini. Kriteria eksklusi adalah WPS 
dengan kehamilan.9 
Persiapan pasien yang menyetujui penelitian meliputi kuesioner, wawancara, pemeriksaan klinis dan 
pemeriksaan infeksi menular seksual (IMS). Kuesioner dan wawancara pada WPS meliputi: umur, 
tingkat pendidikan, lama menjadi WPS dan konsistensi pemakaian kondom. Pemeriksaan IMS 
dilakukan dengan mengambil duh tubuh vagina WPS dengan  bantuan spekulum. Duh tubuh vagina 
kemudian diperiksa di laboratorium Klinik IMS Tanjung morawa dengan pemeriksaan sediaan basah 
NaCl 0,9% untuk mengidentifikasi Trichomonas vaginalis dan pembuatan sediaan gram untuk 
mengidentifikasi servisitis gonore dan servisitis spesifik. WPS yang mengalami IMS kemudian 
diberikan terapi selama 1 minggu (sampai sembuh) dan kemudian dilanjutkan dengan konseling dan 
pemberian kondom pada seluruh WPS yang menjadi sampel. Pemeriksaan IMS kembali dilakukan satu 
bulan kemudian. 
Kuesioner, wawancara dan hasil pemeriksaan laboratorium kemudian dijadikan sebagai data primer. 
Sedangkan data sekunder diperoleh dari Dinas Kesehatan Propinsi Sumatera Utara, Dinas Kesehatan 
Kabupaten Deli Serdang, dan Klinik IMS Tanjung Morawa. 
Data yang diperoleh dari hasil pemeriksaan IMS sebelum dan sesudah konseling (pemakaian kondom 
yang konsisten) kemudian dianalisa berdasarkan analisis univariat dan disajikan secara deskriptif untuk 
melihat gambaran karakteristik WPS, prevalensi IMS (servisitis gonore, servisitis spesifik, dan 
trikomoniasis), pengetahuan WPS tentang IMS, serta konsistensi pemakaian kondom.  Hipotesis 
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kemudian diperoleh dengan melakukan analisis bivariat dengan uji chi-square dengan tingkat 
bermaknaan (p<0,05) dengan perangkat lunak statistik.  
 
3. Hasil 
Karakteristik subjek penelitian merupakan WPS yang terdata di Klinik IMS Tanjung Morawa 
Kabupaten Deli Serdang berdasarkan umur, pendidikan, status perkawinan, dan lama bekerja dapat 
dilihat pada tabel  di bawah ini. 
 
Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik subjek penelitian. 
 
Variabel   N  % 
Umur : 
< 20 Tahun  4  6,1 
20-30 Tahun  44  67,7 
> 30 Tahun  17  26,2 
Pendidikan : 
SD   12  18,5 
SMP   35  53,8 
SMA   18  27,2 
Status Perkawinan : 
Belum Menikah  17  26,2 
Menikah   15  23,1 
Janda   33  50,8 
Lama Bekerja : 
< 1 Tahun  14  21,5 
1-3 Tahun  23  35,4 
> 3 Tahun  28  43,1  
 
Distribusi Ketersediaan kondom dan kesediaan melayani tamu pada penelitian ini dapat dilihat 
pada tabel2.  dimana  sebanyak 42 orang (64,6%) subjek selalu menyediakan kondom ketika sedang 
bekerja dan sebanyak 23 orang (35,%) tidak selalu menyediakan atau kadang-kadang menyediakan 
kondom. Sedangkan untuk kesediaan melayani pelanggan, sebanyak 27 orang (41,5%) bersedia 
melayani tanpa kondom dan sebanyak 38 orang (58,5%) tidak bersedia melayani tanpa kondom. 
 
Tabel 2.  Distribusi ketersediaan kondom dan konsistensi pemakaian kondom subjek penelitian 
Variabel N % 
Ketersediaan kondom :   
Selalu 42 64,6 
Kadang-kadang/Tidak 23 35,4 
Kesediaan melayani :   
             Selalu 27 41,5 
             Tidak 38 58,5 
 
Berdasarkan pemeriksaan sebelum dilakukan terapi dan konseling (konsistensi pemakaian 
kondom). diperoleh 59 orang (90,8%) positif terhadap gonore, 65 orang (100%) positif terhadap 
servisitis non spesifik, dan 47 orang (72,3%) positif terhadap trikomoniasis. Sementara itu setelah 
dilakukan terapi dan konseling diperoleh 24 orang (36,9%) positif terhadap sevisitis gonore, 23 orang 
(35,4%) positif terhadap trikomoniasis, dan 32 orang (49,2%) positif terhadap servisitis non spesifik. 
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Karakteristik umur, pendidikan, status perkawinan, dan lama bekerja dengan konsistensi 
pemakaian kondom dapat dilihat pada tabel 4. dimana diketahui bahwa umur 20-30 tahun bersedia 
melayani penggan yang memakai kondom sebanyak 19 orang (43,2%), pendidikan SLTA sebanyak 14 
orang (77,8%), status perkawinan menikah sebanyak 12 orang (80%), dan lama bekerja 1-3 tahun 
sebanyak 12 orang (52,2%). 
 
Tabel 4. Hubungan antara karakteristik umur, pendidikan, status perkawinan, dan lama bekerja 
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Hubungan ketersediaan kondom dan konsistensi pemakaian kondom menyatakan bahwa WPS 
yang bersedia melayani pelanggan yang memakai kondom dan selalu menyediakan kondom sebanyak 
26 orang (61,9%). hal tersebut dapat dilihat pada tabel berikut ini : 
 
Tabel 5. Hubungan Ketersediaan Kondom dengan Konsistensi Pemakaian Kondom 
Terhadap Subjek Penelitian  
 
Ketersediaan  




pelanggan tidak pakai 
kondom 
Melayani jika pelanggan 
memakai kondom 
Total  
n % n % n %  




16 38,1 26 61,9 42 100 
 
Hubungan antara konsistensi pemakaian kondom terhadap penyakit IMS dapat dilihat pada tabel 
6,dimana pada WPS yang melayani pelanggan yang menggunakan kondom mengalami penyakit IMS : 
servisitis gonore sebanyak 3 orang (11,1%), servisitis non spesifik sebanyak 7 orang (25,9%), dan 
Trikomoniasis sebanyak 2 orang (7,4%). 
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4. Diskusi 
Dari penelitian dapat diketahui hubungan antara karakteristik umur, pendidikan, status perkawinan 
dan lama bekerja dengan konsistensi pemakaian kondom yang nantinya akan berpengaruh terhadap 
tingkat infeksi menular seksual (IMS). Berdasarkan tabel dapat diketahui bahwa kelompok umur ≥20 
tahun memiliki konsistensi pemakaian kondom yang lebih baik. Pada umur 20-30 tahun sebanyak 43,2% 
bersedia melayani jika pelanggan memakai kondom. Hal ini menyatakan bahwa kelompok umur yang 
lebih dewasa memiliki konsistensi pemakaian kondom yang lebih tinggi dibandingkan dengan kelompok 
umur yang lebih muda.  Namun hasil uji statistik diperoleh nilai p 0,779 yang menyatakan bahwa tidak 
ada hubungan yang signifikan antara umur dengan konsistensi pemakaian kondom pada penelitian ini. 
Berdasarkan latar belakang pendidikan kelompok dengan latar belakang pendidikan SLTA terdapat 
sebanyak 77,8% yang bersedia melayani jika pelanggan memakai kondom. Hasil uji statistik diperoleh 
nilai p 0,001 yang menyatakan bahwa ada hubungan yang signifikan antara latar belakang pendidikan 
dengan konsistensi pemakaian kondom. Caple, dkk (2010) menyatakan bahwa pendidikan dapat menjadi 
sarana untuk membuka wawasan sehingga seseorang dengan pendidikan yang lebih tinggi cenderung 
lebih mudah menerima perubahan.2 Sebagaimana yang dinyatakan oleh Nursalam dalam Soffiya (2012) 
bahwa semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang akan semakin mudah menyerap informasi yang 
sampai kepadanya.10 
Berdasarkan status perkawinan, WPS dengan status perkawinan menikah sebanyak 80% bersedia 
melayani jika pelanggan memakai kondom. Hasil uji statistik diperoleh nilai p 0,001 dimana terdapat 
perbedaan bermakna antara status perkawinan dengan konsistensi pemakaian kondom. Hasil penelitian 
yang dilakukan oleh Ade Verientic Satriani (2015) menyatakan bahwa terdapat hubungan yang signifikan 
antara status perkawinan dengan konsistensi penggunakan kondom di Palembang Tahun 2015. Status 
perkawinan menikah dapat mempengaruhi perilaku seksual yang aman karena negosiasi yang lebih 
terbuka pada pelanggan agar menggunakan kondom sebelum melakukan hubungan seks.11 
Berdasarkan karakteristik lama bekerja, WPS yang bekerja 1-3 tahun bersedia melayani jika 
pelanggan memakai kondom sebesar 52,2%. Hasil uji statistik diperoleh nilai p 0,035, dimana tidak 
terdapat perbedaan lama bekerja dengan konsistensi pemakaian kondom. Menurut WHO (2015) bahwa 
pemikiran dan perasaan individu  berpengaruh terhadap perilaku individu tersebut yang terbentuk 
berdasarkan pengalaman baik dirinya maupun orang lain. Semakin lama individu bekerja pada suatu 
pekerjaan maka pengalaman yang terbentuk dapat mempengaruhi cara berfikirnya.1 
Kondom sampai saat ini masih merupakan suatu alat yang dapat mencegah penularan infeksi 
menular seksual, termasuk  servisitis gonore, servisitis non spesifik dan trikomoniasis. Secara mekanisme 
kerja, kondom mencegah penularan infeksi menular seksual dengan  cara menghalangi terjadinya kontak 
cairan tubuh antara sperma dan cairan praejakulasi dengan lendir yang ada di dalam vagina. Penggunaan 
kondom secara konsisten dan benar dapat memberikan perlindungan terhadap terjadinya infeksi menular 
seksual. Dalam penelitian ini dapat dilihat bagaimana hubungan antara konsistensi pemakaian kondom 
terhadap penyakit infeksi menular seksual (IMS).12 
Hubungan antara ketersediaan kondom dengan konsistensi pemakaian kondom,WPS yang masuk 
dalam kelompok yang tidak selalu menyediakan kondom terdapat hanya 1 orang saja atau 4,3% yang 
bersedia melayani jika pelanggan memakai kondom. Sedangkan pada kelompok yang selalu menyediakan 
kondom terdapat sebanyak 16 orang atau 38,1% yang bersedia melayani walau pelanggan tidak memakai 
kondom. Artinya wanita pekerja seks yang selalu menyediakan kondom memiliki konsistensi pemakaian 
kondom yang lebih tinggi dibandingkan dengan wanita pekerja seks yang tidak selalu menyediakan 
kondom. Hasil uji statistik diperoleh nilai p 0,000, dimana terdapat perbedaan proporsi konsistensi 
pemakaian kondom berdasarkan ketersediaan kondom. Sehingga terdapat hubungan yang signifikan 
antara ketersediaan kondom dengan konsistensi pemakaian kondom pada penelitian ini. 
Konsistensi pemakaian kondom terhadap penyakit IMS memiliki pengaruh yang besar. Dalam 
penelitian ini dapat diketahui bahwa terdapat penurunan IMS ketika WPS melayani pelanggan yang 
menggunakan kondom (servisitis gonore sebanyak 3 orang (11,1%), servisitis non spesifik sebanyak 7 
orang (25%), dan trikomoniasis sebanyak 2 orang (7,41%)). Penelitian yang dilakukan oleh Noviyana 
Isnaeni (2014) menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara pemakaian kondom pada wanita pekerja 
seks dengan kejadian gonore pada wanita pekerja seks di Bandungan, kecamatan Bandungan Kabupaten 
Semarang dengan nilai p 0,000.13 Michaeal Carter (2012) menyatakan bahwa penggunaan kondom secara 
konsisten dan benar dapat mengurangi risiko infeksi menular seksual sebesar 60%. Penggunaan kondom 
secara konsisten sendiri tidak mengurangi risiko bakteri infeksi menular seksual. Meskipun sudah 
menggunakan kondom, namun masih tetap ada WPS yang terinfeksi oleh gonore. Hal ini kemungkinan 
besar disebabkan oleh penggunaan kondom yang tidak benar, sehingga terjadi sentuhan antara pelanggan 
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dengan cairan vagina dari wanita pekerja seks yang menyebabkan terjadinya infeksi menular seksual 
servisitis gonore. Sedangkan WPS yang tidak memakai kondom dan mengalami infeksi servisitis gonore, 
kemungkinan terinfeksi disebabkan oleh pasangan yang juga berisiko dan sering berganti-ganti pasangan. 
Secara etiologi servisitis dapat disebabkan oleh kuman, seperti trikomonas vaginalis, kandida dan 
mikoplasma atau mikroorganisme aerob dan anaerob. Kuman ini menyebabkan deskuamasi pada epitel 
gepeng dan perubahan inflamasi kronik dalam jaringan serviks yang mengalami trauma. Penyebab yang 
paling sering menyebabkan terjadinya servisitis adalah infeksi yang ditularkan melalui hubungan seksual. 
Penyakit menular seksual seperti gonore, trikomoniasis dan lainnya dapat menyebabkan terjadinya 
servisitis. Manuaba (2010) menyatakan bahwa wanita sangat rentan dengan gangguan reproduksinya 
karena organ reproduksi wanita berhubungan langsung dengan dunia luar melalui liang senggama, rongga 
ruang rahim, saluran telur atau tuba fallopi yang bermuara di dalam perut.14 Selain itu, servisitis juga 
dapat disebabkan oleh robekan serviks terutama yang menyebabkan ectropion, termasuk alat kontrasepsi, 
tindakan intrauterine seperti dilatasi dan lain-lain. Servisitis non spesifik juga dapat disebabkan oleh alergi 
terhadap kondom lateks. McClell et all (2007) menyatakan bahwa penggunaan kondom dan pemakaian 




Berdasarkan hasil penelitian Hubungan Konsistensi Pemakaian Kondom Dengan Infeksi Menular 
Seksual (servisitis gonore, servisitis non spesifik, trikomoniasis), Ppada Wanita Pekerja Seks di Tanjung 
Morawa, dapat ditarik beberapa kesimpulan bahwa karakteristik responden pada penelitian ini sebagian 
besar berada pada kategori usia 20-30 tahun, tingkat pendidikan SMP, dan telah menjalani pekerjaan ini 
lebih dari 3 tahun. Terdapat hubungan yang bermakna antara konsistensi pemakaian kondom terhadap 
kejadian penyakit infeksi menular seksual servisitis gonore dengan relative ratio 4,974 yang artinya 
WPS yang tidak menggunakan kondom kemungkinan 4,974 kali terkena IMS gonore dibandingkan 
dengan WPS yang menggunakan kondom. Terdapat hubungan yang bermakna antara konsistensi 
pemakaian kondom  servisitis terhadap kejadian penyakit IMS servisitis non spesifik dengan relative 
ratio 2,538 yang artinya WPS yang tidak menggunakan kondom kemungkinan 2,538 kali terkena IMS 
servisitis non spesifik dibandingkan dengan WPS yang menggunakan kondom. Terdapat hubungan yang 
bermakna antara konsistensi pemakaian kondom terhadap kejadian penyakit IMS trikomoniasis dengan 
relative ratio 7,641 yang artinya WPS yang tidak menggunakan kondom kemungkinan 7,641 kali 
terkena infeksi menular seksual trikomoniasis dibandingkan dengan WPS yang menggunakan kondom. 
Terdapat hubungan yang bermakna antara pendidikan terhadap konsistensi pemakaian kondom, dimana 
latar belakang pendidikan yang lebih tinggi memiliki tingkat konsistensi yang jauh lebih baik 
dibandingkan dengan latar pendidikan dibawahnya. Terdapat hubungan yang bermakna antara status 
perkawinan terhadap konsistensi pemakaian kondom, dimana status perkawinan menikah memiliki 
tingkat konsistensi yang tinggi dalam penggunaan kondom yang disebabkan WPS dengan status 
menikah memiliki negosiasi yang lebih terbuka pada pelanggan untuk meminta menggunakan kondom 
dalam berhubungan seks yang aman, sedangkan yang berstatus perkawinan janda memiliki konsistensi 
pemakaian kondom yang lebih rendah yang disebabkan oleh faktor kebutuhan ekonomi. Terdapat 
hubungan yang bermakna antara ketersediaan kondom dengan konsistensi pemakaian kondom. Terdapat 
perubahan sebelum dan setelah konseling konsistensi  kondom yaitu servisitis gonore 90,8% menjadi 
36,8%, servisitis non spesifik 100% menjadi 49,2%, dan trikomoniasis 72,3% menjadi 35,4%.  
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